














































(polysomnography:PSG)にて OSAS重症度を判定した。 PSG当夜と PSG終了直後の朝に採血をおこない、
車禁を採取した。サンドイツチ酵素免疫測定法 (enzyme-linkedimmunosorbent asay: ELISA)により血禁中























bFGF 濃度の関係を検証した報告はこれまでに無し E。また OSAS重症度を高感度に反映し、決定的な OSAS
診断マーカーとして利用可能な血液中可溶性因子は未だ同定されていない。
そこで本研究では、 OSAS重症度を PSGにより診断し、錘限前後(就寝前と起床後)の血柴 bFGF濃度、
血祭 NEGF濃度、Hb、 Hct、 RBC の濃度を i~IJ 定し、 OSAS 重症度との関係を検証した。また睡眠前後の血祭
bFGF 濃度変化量、血紫 VEGF濃度変化量と、 OSAS重症度を示す評価項目との棺関関係を統計学的に検証
した。
その結果、血紫bFGF濃度変化は OSAS患者における低酸素日暴露の程度 (OSAS重症度)を鋭敏に反映し
ていることを示した。つまり bFGFはOSAS重症度を高感度に反映する新規の有用な可溶性診断因子になり
得る可能性がある。
以上の結果は、この分野において有用な臨床的な知見であると考えられる。
よって、著者は博士(医学)の学位を受けるに十分な資格を有するものと認める。
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